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  :ﻪﻣﻘﺪﻣ
ﻛﻪ ﻫﺎﻳﻲ ﻫﺴﺘﻨﺪ  ﻫﺎ ﻳﺎ ﻣﻮﻟﻜﻮل  اﺗﻢ،ﻫﺎي آزاد رادﻳﻜﺎل
ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ وﺟﻮد اﻟﻜﺘﺮون ﺗﻚ در ﺑﺪن ﻣﻮﺟﻮدات ﺑﺴﻴﺎر 
ﻫﺎي ﻓﺮاواﻧﻲ را ﺑﻪ ﻣﺎﻛﺮو  ﭘﺬﻳﺮﻧﺪ و آﺳﻴﺐ واﻛﻨﺶ
ﻫﺎ،  ، ﭘﺮوﺗﺌﻴﻦANDﻫﺎي ﺑﺪن ﺟﺎﻧﺪاران از ﺟﻤﻠﻪ  ﻣﻮﻟﻜﻮل
(. 1) ﺳﺎزﻧﺪ ﻫﺎي ﻛﺮﺑﻦ وارد ﻣﻲ ﻫﺎ و ﻫﻴﺪرات ﭼﺮﺑﻲ
 در ﺑﻴﻤﺎرﻳﺰاﻳﻲ ﺑﻴﺶ از ﻳﻜﺼﺪ ﻧﻮع ﺎي آزادﻫ رادﻳﻜﺎل
ﻫﺎي ﺷﺎﻳﻊ  ﺑﻴﻤﺎري از ﺟﻤﻠﻪ ﺳﺮﻃﺎن، دﻳﺎﺑﺖ، ﭘﻴﺮي و ﺑﻴﻤﺎري
 ﺑﺪن ﺑﺮاي ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﺑﺎ آﺳﻴﺐ ﻧﺎﺷـﻲ در(. 2)دﺧﺎﻟﺖ دارﻧﺪ دﻳﮕﺮ 
  ﻲـ ــاﻛﺴﻴﺪاﻧ ﻲﺎع آﻧﺘـﻤﻲ ﺑﻪ ﻧﺎم ﺳﻴﺴﺘﻢ دﻓــﺳﻴﺴﺘ ﺎي آزاداز رادﻳﻜﺎل ـﻫ
  
ﻳﻤﻲ ﺗﻘﺴﻴﻢ ﻛﻪ ﺑﻪ دو ﮔﺮوه آﻧﺰﻳﻤﻲ و ﻏﻴﺮ آﻧﺰ( 3)وﺟﻮد دارد 
ﻞ ـ ــﻣﻬﻤﺘﺮﻳﻦ ﻋﻮاﻣ)ﺷﻮد، ﺳﻴﺴﺘﻢ دﻓﺎع آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ آﻧﺰﻳﻤﻲ  ﻣﻲ
 ﭼﻮن آﻧﺰﻳﻢ ﻫﺎﻳﻲ( آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ در درون ﺳﻠﻮل ﻫﺎ
، ﮔﻠﻮﺗﺎﺗﻴﻮن (esatumsid edixorepuS)ﺳﻮﭘﺮاﻛﺴﻴﺪ دﻳﺴﻤﻮﺗﺎز 
( esalataC)و ﻛﺎﺗﺎﻻز ( esadixorep enoihtatulG)ﭘﺮاﻛﺴﻴﺪاز 
اﻧﻲ ﻏﻴﺮ آﻧﺰﻳﻤﻲ ﺷﺎﻣﻞ ﻫﺴﺘﻨﺪ و ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻫﺎي دﻓﺎع آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪ
، ﻛﺎروﺗﻴﻨﻮﺋﻴﺪﻫﺎ، اﺳﻴﺪ آﺳﻜﻮرﺑﻴﻚ و ﺑﻴﻠﻲ روﺑﻴﻦ E وﻳﺘﺎﻣﻴﻦ
 ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺑﺎ اﻳﻦ(. 4)ﺑﺎﺷﻨﺪ  و ﺳﺎﻳﺮ آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪان ﻫﺎ ﻣﻲ
 ﻫﺎي آزاد، ﺗﺮﻣﻴـــﻢ ﻜﺎلـﻮﮔﻴﺮي از ﺗﺸﻜﻴﻞ رادﻳـــﺟﻠ
  :ﭼﻜﻴﺪه
اﻟﻜﺘـﺮون ﺗـﻚ ﺑـﺴﻴﺎر ﻫﺎﻳﻲ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻛﻪ ﺑﻪ ﺧـﺎﻃﺮ وﺟـﻮد  ﻫﺎ ﻳﺎ ﻣﻮﻟﻜﻮل  اﺗﻢ ،ﻫﺎي آزاد  رادﻳﻜﺎل :زﻣﻴﻨﻪ و ﻫﺪف 
ﻫﺎي آزاد و ﺳﻴﺴﺘﻢ دﻓﺎﻋﻲ آﻧﺘﻲ اﻛـﺴﻴﺪاﻧﻬﺎ ﺑﺎﻋـﺚ اﻳﺠـﺎد   ﻋﺪم ﺗﻌﺎدل ﺑﻴﻦ ﺗﻮﻟﻴﺪ رادﻳﻜﺎل .ﺬﻳﺮ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﻨﺪ ﭘ واﻛﻨﺶ
آﻻﻳﻨﺪه ﻫﺎي ﻣﺤﻴﻄﻲ ﻛﻪ ﺳﻄﺢ  .ﺳﺎز ﺑﻴﺶ از ﻳﻜﺼﺪ ﻧﻮع ﺑﻴﻤﺎري ﺑﺎﺷﺪﺗﻮاﻧﺪ زﻣﻴﻨﻪ ﺷﻮد ﻛﻪ ﻣﻲ اﺳﺘﺮس اﻛﺴﻴﺪاﺗﻴﻮ ﻣﻲ 
 ﻟﺬا .ﻫﺎي آزاد ﻣﻲ ﺑﺎﺷﻨﺪ ﺗﻮﻟﻴﺪ رادﻳﻜﺎلآﻧﻬﺎ در ﺷﻬﺮ اراك ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﺻﻨﻌﺘﻲ ﺑﻮدن ﺑﺎﻻﺳﺖ، ﻳﻜﻲ از ﻋﻮاﻣﻞ اﻓﺰاﻳﻨﺪه 
اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘﻲ اﻛـﺴﻴﺪاﻧﻲ داﻧـﺶ آﻣـﻮزان در ﺷﻬﺮ اراك در راﺳﺘﺎي ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي از اﻳﺠﺎد ﺑﻴﻤﺎري 
   .ﺷﻬﺮ اﻧﺠﺎم ﺷﺪاﻳﻦ  ﺳﺎﻟﻪ 51-71
 51-71از داﻧـﺶ آﻣـﻮزان (  ﭘﺴﺮ 523  دﺧﺘﺮ و 593) ﻧﻔﺮ 027 ﺗﺤﻠﻴﻠﻲ -ﺗﻮﺻﻴﻔﻲﻳﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در  :روش ﺑﺮرﺳﻲ 
در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ ﺗﺎم ﺑﺰاق ﺑﺎ . ﻧﺪاﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪ  ايﮔﻴﺮي ﭼﻨﺪ ﻣﺮﺣﻠﻪ  ﻧﻤﻮﻧﻪﺑﻪ روش ﺳﺎﻟﻪ ﺷﻬﺮ اراك 
اﺳﺎس ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺑـﺰاق در اﺣﻴـﺎي  ﮔﻴﺮي ﺷﺪ ﻛﻪ اﻳﻦ روش ﺑﺮ اﻧﺪازه( PARF=amsalP fo ytilibA gnicudeR cirreF) روش
   . اﺳﺖ(2+eF) ﺑﻪ ﻓﺮﻳﻚ( 3+eF)ﻳﻮﻧﻬﺎي ﻓﺮو 
 ﻛﻪ اﻳـﻦ ﻣﻘـﺪار در  ﺑﻮد 1/35±0/560 µLm/m ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ ﺗﺎم ﺑﺰاق  :ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
  . (<p0/100 )ﻟﻴﺘﺮ ﺑﻮد  ﻣﻴﻜﺮوﻣﻮل در ﻣﻴﻠﻲ1/24±0/950 و در دﺧﺘﺮﻫﺎ 1/46±0/170ﭘﺴﺮﻫﺎ 
ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘـﻲ اﻛـﺴﻴﺪاﻧﻲ ﺗﺮ از آﻣﻮزان در ﺷﻬﺮ اراك ﭘﺎﺋﻴﻦ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ داﻧﺶ  ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﺎ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘﻲ :ﮔﻴﺮي ﻧﺘﻴﺠﻪ
 در ﻣﺨﺘﻠﻔـﻲ ﻫﺎي  ﺳﺎز ﺑﻴﻤﺎري ﺗﻮاﻧﺪ زﻣﻴﻨﻪ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ ﻣﻲ ﻋﻨﻮان ﻧﺎﻫﻨﺠﺎري آﻧﺘﻲ ﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت دﻳﮕﺮان ﺑﻮده ﻛﻪ ﺑ داﻧﺶ آﻣﻮزان در 
   .اﻓﺮاد ﮔﺮدد
  
 .رادﻳﻜﺎل آزاد ، ﺑﺰاقاﺳﺘﺮس اﻛﺴﻴﺪاﺗﻴﻮ، ،آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪان :ﻛﻠﻴﺪيواژه ﻫﺎي 
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ﻫﺎ، اﻓﺰاﻳﺶ دﻓﻊ  ﺻﺪﻣﺎت ﻧﺎﺷﻲ از ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ رادﻳﻜﺎل
ﺶ ﻫﺎي ﺻﺪﻣﻪ دﻳﺪه و ﺑﻪ ﺣﺪاﻗﻞ رﺳﺎﻧﺪن ﺟﻬ ﻣﻮﻟﻜﻮل
(. 2) ﻛﻨﻨﺪ ﻫﺎي آزاد ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﻣﻲ ﻫﺎي رادﻳﻜﺎل ﺳﻠﻮﻟﻲ ﺑﺎ آﺳﻴﺐ
ﻫﺎي آزاد  ﺑﻪ ﻃﻮر ﻛﻠﻲ در ﺣﺎﻟﺖ ﻣﻌﻤﻮل ﺑﻴﻦ ﺗﻮﻟﻴﺪ رادﻳﻜﺎل
 ﺑﺮﻗﺮار اﺳﺖ در ﺑﺪن و ﺳﻴﺴﺘﻢ دﻓﺎع آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ ﺗﻮازن
ﻫﺎي ﻣﺤﻴﻄﻲ،  اﻣﺎ ﻣﻮاﺟﻬﻪ ﺑﺎ ﻋﻮاﻣﻠﻲ ﻫﻤﭽﻮن آﻻﻳﻨﺪه
ﻫﺎي   اﻓﺰاﻳﺶ ﺗﻮﻟﻴﺪ رادﻳﻜﺎلداروﻫﺎ و ﺳﻤﻮم ﺑﺎﻋﺚ
ر ﺑﺪن و ﻋﺪم ﺗﻌﺎدل ﺑﻴﻦ ﺗﻮﻟﻴﺪ و دﻓﻊ آن آزاد د
(. 5)ﻫﺎ ﺑﺎﺷﺪ  ﺗﻮاﻧﺪ زﻣﻴﻨﻪ ﺳﺎز ﺑﻴﻤﺎري ﺷﻮد ﻛﻪ ﻣﻲ ﻣﻲ
 در ﺧﺼﻮص ﻇﺮﻓﻴﺖ 2002اي ﻛﻪ در ﺳﺎل  در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
 و ﻫﻤﻜﺎران onittaBآﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ ﺑﺰاق ﺗﻮﺳﻂ 
اﻧﺠﺎم ﺷﺪ، ﮔﺰارش ﺷﺪ ﻛﻪ ﺑﺰاق ﻳﻚ ﺧﻂ دﻓﺎﻋﻲ ﻣﻬﻢ 
 اﻳﺠﺎد ﻫﺎي آزاد و اﺳﺘﺮس اﻛﺴﻴﺪاﺗﻴﻮ در ﺑﺮاﺑﺮ رادﻳﻜﺎل
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻨﻜﻪ اﻣﺮوزه ﻧﻮﺟﻮاﻧﺎن و ﺟﻮاﻧﺎن ﺑﻴﺶ (. 6) ﻧﻤﺎﻳﺪ ﻣﻲ
 08دﻫﻨﺪ ﻛﻪ از اﻳﻦ ﺗﻌﺪاد  ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺟﻬﺎن را ﺗﺸﻜﻴﻞ ﻣﻲ 1/4 از
ﻛﻨﻨﺪ ﺗﺄﻣﻴﻦ  درﺻﺪ در ﻛﺸﻮرﻫﺎي در ﺣﺎل ﺗﻮﺳﻌﻪ زﻧﺪﮔﻲ ﻣﻲ
ﺳﻼﻣﺖ ﺟﺴﻤﻲ و رواﻧﻲ آﻧﻬﺎ ﺑﺎﻋﺚ ارﺗﻘﺎء ﺳﻄﺢ ﺳﻼﻣﺖ 
ﺑﺮرﺳﻲ ﻢ ﻛﻪ ﺑﻪ ﺑﻪ ﻫﻤﻴﻦ دﻟﻴﻞ ﺑﺮ آن ﺷﺪﻳ(. 7) ﺷﻮد ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻣﻲ
آﻣﻮزان دﺑﻴﺮﺳﺘﺎﻧﻲ ﺷﻬﺮ ﺳﻄﺢ آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪان ﺑﺰاق داﻧﺶ 
اراك ﻛﻪ ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﺻﻨﻌﺘﻲ ﺑﻮدن اﻳﻦ ﺷﻬﺮ در ﺗﻤﺎس ﺑﺎ 
ﻫﺎ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﺑﭙﺮدازﻳﻢ ﺗﺎ ﺑﺎ ﭘﻲ ﺑﺮدن ﺑﻪ ﻣﻴﺰان آن  آﻻﻳﻨﺪه
ﻋﻼوه ﺑﺮ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻣﻘﺪار ﻫﻨﺠﺎر آن در ﺳﻄﺢ ﺷﻬﺮ اراك 
در ﺻﻮرت ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺑﻮدن آن ﺑﺎ آﻣﻮزش دادن ﺑﻪ اﻓﺮاد و 
ﺎه ﻧﻤﻮدن ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﻦ ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ ﺳﻌﻲ در ﺟﻬﺖ ﺗﻘﻮﻳﺖ آﮔ
ﺳﻴﺴﺘﻢ دﻓﺎع آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ و ﻳﺎ ﻛﺎﻫﺶ ﺗﻮﻟﻴﺪ 
ﻫﺎ و  ﻫﺎي آزاد ﻧﻤﻮده و ﺑﺎ ﻛﺎﻫﺶ آﻻﻳﻨﺪه رادﻳﻜﺎل
آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ از ﻃﺮﻳﻖ رژﻳﻢ ﻏﺬاﻳﻲ از ﺗﻘﻮﻳﺖ ﺳﻴﺴﺘﻢ 
  .  ﺣﺎﺻﻠﻪ در آﻧﻬﺎ ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي ﻧﻤﺎﺋﻴﻢﻫﺎي ﺑﺮوز ﺑﻴﻤﺎري
  
  :روش ﺑﺮرﺳﻲ
  رد ﻣﻄﺎﻟﻌـ ــﻪ در اﻳـ ــﻦ ﺑﺮرﺳـ ــﻲ ﺟﻤﻌﻴـ ــﺖ ﻣـ ــﻮ 
  ﻫـﺎي ﺷـﻬﺮ اراك ﺑﻮدﻧـﺪ ﻛـﻪ داﻧﺶ آﻣـﻮزان دﺑﻴﺮﺳـﺘﺎن 
  
از اﻓـﺮادي ﻛـﻪ (  ﭘﺴﺮ523 دﺧﺘﺮ و 593) ﻧﻔﺮ 027ﺗﻌﺪاد 
ﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي ورود ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ را داﺷﺘﻨﺪ ﺑﻪ روش ﺗـﺼﺎدﻓﻲ 
ﻣﻌﻴﺎرﻫـﺎي ورود ﺑـﻪ . اي وارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪﻧﺪ ﭼﻨﺪ ﻣﺮﺣﻠﻪ 
  اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺷـﺎﻣﻞ ﻛـﺴﺎﻧﻲ ﺑﻮدﻧـﺪ ﻛـﻪ در ﮔـﺮوه ﺳـﻨﻲ 
ار داﺷﺘﻪ، ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻣﺼﺮف ﻫـﺮ ﻧـﻮع دارو،  ﺳﺎل ﻗﺮ 51- 71
اﻟﻜﻞ، ﺳﻴﮕﺎر و آﻧﺘـﻲ اﻛـﺴﻴﺪان را ﻧﺪاﺷـﺘﻪ و ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ 
ﻫـﺎي ﺧـﺎص ﻧﻈﻴـﺮ دﻳﺎﺑـﺖ، ﺳـﺮﻃﺎن،  ﻣﺒﺘﻼ ﺑـﻪ ﺑﻴﻤـﺎري 
ﭘـﺲ . ﺗﻴﺮوﺋﻴﺪ، اﺧﺘﻼﻻت ﻗﻠﺒﻲ ﻋﺮوﻗﻲ و ﺗﻨﻔﺴﻲ ﻧﺒﺎﺷﻨﺪ 
از ﺗﻜﻤﻴﻞ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ از ﻟﺤﺎظ داﺷﺘﻦ ﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي ورود و 
 از ﺳـﺎﻳﺮ ﺳـﺆاﻻت ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ وﺿـﻌﻴﺖ رژﻳـﻢ ﻏـﺬاﻳﻲ 
اﻓﺮادي ﻛـﻪ ﻣﻌﻴﺎرﻫـﺎي ورود ﺑـﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ را داﺷـﺘﻨﺪ در 
 ﺑـﺰاق ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺷـﺪ و ﺑـﺎ 1cc( ﺑﻌﺪ از ﻧﺎﺷﺘﺎ )ﺳﺎﻋﺖ ﻣﻌﻴﻨﻲ 
 از ﻧﻈﺮ ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ ﺗﺎم ﺑـﺰاق PARF روش
اﺳﺎس ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ  اﻳﻦ روش ﺑﺮ. ﻣﻮرد ارزﻳﺎﺑﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ
 در (2+eF)ﺑﻪ ﻓﺮو ( 3+eF)ﺑﺰاق در اﺣﻴﺎي ﻳﻮﻧﻬﺎي ﻓﺮﻳﻚ 
 (enizairT-S-lydirypirT )ZTPTي ﺑ ــﻪ ﻧ ــﺎم اﺣــﻀﻮر ﻣ ــﺎده 
ﮔﻴﺮد اﺳﺘﻮار ﻋﻨﻮان ﻣﻌﺮف ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار ﻣﻲ ﻪ ﻛﻪ ﺑ 
 ZTPTﺑ ــﺎ ﻣﻌــﺮف  2+eFدر اﻳ ــﻦ روش واﻛــﻨﺶ . اﺳـﺖ
  ﺑ ــﺎ ﻣ ــﺎﻛﺰﻳﻤﻢ ﺟ ــﺬب  2+eF-ZTPTﻛﻤ ــﭙﻠﻜﺲ آﺑ ــﻲ رﻧ ــﮓ 
ﻛﻨﻨـﺪﮔﻲ  ﻣﻴـﺰان ﻗـﺪرت اﺣﻴـﺎء . (8 )ﻛﻨـﺪ  اﻳﺠﺎد ﻣﻲ 395 mn
ﻂ دﺳـﺘﮕﺎه ﺑﺰاق از ﻃﺮﻳﻖ اﻓﺰاﻳﺶ ﻏﻠﻈﺖ ﻛﻤﭙﻠﻜﺲ ﻓﻮق ﺗﻮﺳ 
( ocsaJ 0087 elbisivnu )اﺳـ ــﭙﻜﺘﺮوﻓﺘﻮﻣﺘﺮي ﻣـ ــﺪل 
ﻣﺤﺎﺳﺒﺎت آﻣـﺎري ﭘـﺲ از ﺟﻤـﻊ آوري . ﮔﺮدﻳﺪﮔﻴﺮي  اﻧﺪازه
ﻫـﺎي آﻣــﺎر   و آزﻣــﻮنSSPSﻫـﺎ و ﺑ ـﺎ اﺳــﺘﻔﺎده از ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ  داده
   . ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺷﺪﻧﺪ(tset-t) ﺗﺤﻠﻴﻠﻲ وﺗﻮﺻﻴﻔﻲ 
ﻻزم ﺑﺬﻛﺮ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻠﻴﻪ اﻓﺮاد در اﻳﻦ 
ﻘــﻴﻦ در ﻛﻠﻴـﻪ ﻣﺮاﺣـﻞ ﭘـﮋوﻫﺶ آﮔﺎﻫﺎﻧ ـﻪ ﺑـﻮده و ﻣﺤﻘ 
  . ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺘﻌﻬﺪ ﺑﻪ رﻋﺎﻳﺖ اﺻﻮل اﺧﻼق ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﻮدﻧﺪ
  
  :ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
 و در 61/72±0/89ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺳـﻨﻲ در دﺧﺘـﺮان 
  ﻫ ــﺎ  ﻳﺎﻓﺘ ــﻪ (.>p0/50) ﺳ ــﺎل ﺑ ــﻮد 61/52±0/97ﭘ ــﺴﺮان 
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ﻧ ـﺸﺎن داد ﻛــﻪ در اﻳ ــﻦ اﻓ ــﺮاد ﻣﻴ ـﺎﻧﮕﻴﻦ ﻇﺮﻓﻴ ــﺖ آﻧﺘ ــﻲ 
 ﻣﻴﻜﺮوﻣـﻮل در 1/35±0/560ﻫـﺎي ﺗـﺎم ﺑـﺰاق  اﻛﺴﻴﺪان
 1/46±0/170 ﺑﻮد ﻛﻪ اﻳﻦ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ در ﭘـﺴﺮﻫﺎ ﻟﻴﺘﺮ ﻣﻴﻠﻲ
ﻟﻴﺘـﺮ   ﻣﻴﻜﺮوﻣـﻮل در ﻣﻴﻠـﻲ1/24±0/950و در دﺧﺘﺮﻫـﺎ 
داري ﺑـﻴﻦ  اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﻲ tset-tاﺳﺘﻔﺎده از آزﻣﻮن . ﺑﻮد
  .(<p0/100) ﮔﺮوه ﭘﺴﺮﻫﺎ و دﺧﺘﺮﻫﺎ ﻧﺸﺎن داد
  
  :ﺑﺤﺚ
  ﻫ ــﺎي ﺗ ــﺎم ﺑ ــﺰاق در ﻣﻴ ــﺎﻧﮕﻴﻦ آﻧﺘ ــﻲ اﻛ ــﺴﻴﺪان 
اراك  ﺳـ ــﺎﻟﻪ ﺷـــﻬﺮ 51-71داﻧـ ــﺶ آﻣـ ــﻮزان دﺑﻴﺮﺳـ ــﺘﺎﻧﻲ 
 و orboiZ. ﻟﻴﺘـ ــﺮ ﺑـ ــﻮد  ﻣﻴﻜﺮوﻣـ ــﻮل در ﻣﻴﻠـ ــﻲ 1/35±0/560
 ﻫﻤﻜﺎران ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ ﺑـﺰاق را ﺑـﺮاي ﮔـﺮوه ﺳـﻨﻲ 
  ﻪ ﻟﻴﺘـ ــﺮ ﺑـ ــ  ﻣﻴﻜﺮوﻣـ ــﻮل در ﻣﻴﻠـ ــﻲ2/30±2/23 ﺳـ ــﺎل 81-82
  دﺳــ ــﺖ آوردﻧــ ــﺪ و ﮔــ ــﺰارش ﻧﻤﻮدﻧــ ــﺪ ﻛــ ــﻪ ﻣﻴــ ــﺰان 
 (.9) ﺑﺎﺷـﺪ ﻫﺎي ﺑﺰاق ﻛﻤﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮ از ﭘﻼﺳﻤﺎ ﻣـﻲ آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪان 
ﻣـﺮد و  763) ﻧﻔـﺮ 827ﺑـﺮ روي  و ﻫﻤﻜـﺎران ﻛـﻪ ooW
اﻧﺠﺎم ﺷﺪ، ﮔﺰارش ﻧﻤﻮدﻧﺪ ﻛﻪ ﻣﻘﺪار ﻣﺘﻮﺳﻂ (  زن163
   1/87±0/81آﻧﺘــﻲ اﻛــﺴﻴﺪان ﭘﻼﺳــﻤﺎي اﻳــﻦ اﻓــﺮاد 
ﺑﺎﺷـﺪ و از ﻃـﺮف دﻳﮕـﺮ ﻣﻘـﺪار ﻣﺘﻮﺳـﻂ ﻣﻴﻠﻲ ﻣﻮل در ﻟﻴﺘﺮ ﻣـﻲ 
(. 01) آﻧﺘـﻲ اﻛـﺴﻴﺪان ﭘﻼﺳـﻤﺎي ﻣـﺮدان از زﻧـﺎن ﺑﻴـﺸﺘﺮ اﺳـﺖ 
 56 ﻣـﺮد و 46 اي ﻛـﻪ ﺑـﺮ روي  و ﻫﻤﻜﺎران در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ yellucS
زن اﻧﺠـﺎم ﺷـﺪ ﮔـﺰارش ﻛﺮدﻧـﺪ ﻛـﻪ ﻛ ـﺎﻫﺶ ﻇﺮﻓﻴـﺖ آﻧﺘـﻲ 
 اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ ﺑﺰاق و اﻓﺰاﻳﺶ اﺳ ـﺘﺮس اﻛـﺴﻴﺪاﺗﻴﻮ در داﺧـﻞ ﺣﻔـﺮه 
اي ﻣـﺮﺗﺒﻂ ﺑـﻮده و از ﻃـﺮف ﻫـﺎي ﻟﺜـﻪ  دﻫﺎﻧﻲ ﺑـﺎ اﻳﺠـﺎد ﺑﻴﻤـﺎري 
 ،75/2±91ﻫﺎي زﻧﺎن در ﮔﺮوه ﺳـﻨﻲ دﻳﮕﺮ ﻣﻴﺰان آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪان 
وه ﺳــﻨﻲ و در ﻣــﺮدان در ﮔــﺮﻣﻴﻜﺮوﻣــﻮل در ﻟﻴﺘــﺮ  545±32
  (. 11) ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﻣﺒﻜﺮوﻣﻮل در ﻟﻴﺘﺮ  456±52، 95/8±1
  ﺑﻴﺎﻧﮕﺮﻓﻮق ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ ﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت 
  اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ ﺑـﺰاق اﻓـﺮاد آن اﺳﺖ ﻛﻪ ﻣﻴﺰان ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘﻲ 
ﺗﺤﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ ﻛﻤﺘﺮ از ﻣﻘﺎدﻳﺮ ذﻛﺮ ﺷﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت 
 ، ﺳﻦ- 1: ﺑﺎﺷﺪﺗﻮاﻧﺪ ﺑﻪ دﻻﻳﻞ زﻳﺮ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ ﻣﻲ ﻓﻮق ﻣﻲ 
   ﺳـﺎل 51- 71ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣـﺎ در ﮔـﺮوه ﺳـﻨﻲ ﺟﻤﻌﻴﺖ ﺗﺤﺖ 
  
 ﺳـﺎل و در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ 81- 82 orboiZﺑﻮد وﻟﻲ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
 در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ، ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ - 2.  ﺳﺎل ﺑﻮد 93- 67 yellucS
 ﻧﻔ ــﺮ ﺑ ــﻮد در ﺻ ــﻮرﺗﻲ ﻛ ــﻪ در 027ﻣ ــﺎ ﺗﻌ ــﺪاد ﻧﻤﻮﻧ ــﻪ 
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻓﻮق ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧـﻪ ﻛﻤﺘـﺮ از اﻳـﻦ ﺗﻌـﺪاد ﺑـﻮده 
راك  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣـﺎ در اﻳـﺮان، ا ، ﻣﺤﻴﻂ ﭘﮋوﻫﺶ - 3. اﺳﺖ
ﻛﻪ ﻳـﻚ ﺷـﻬﺮ ﺻـﻨﻌﺘﻲ اﺳـﺖ اﻧﺠـﺎم ﺷـﺪه اﻣـﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ 
 در اﻧﮕﻠـ ــﺴﺘﺎن ﺻـ ــﻮرت yellucS در ﻫﻠﻨـ ــﺪ و orboiZ
از ﻃـﺮف دﻳﮕـﺮ ﺑﺮرﺳـﻲ ﻣﺘـﻮن ﻧﻴـﺰ ﻧـﺸﺎن . ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ 
ﺟﻨﺲ ( 21،9)دﻫﺪ ﻛﻪ ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺨﺘﻠﻔﻲ از ﺟﻤﻠﻪ ﺳﻦ  ﻣﻲ
ﻫـﺎ  آﻻﻳﻨـﺪه( 31)ﺳـﻄﺢ اﻗﺘـﺼﺎدي اﺟﺘﻤـﺎﻋﻲ ( 21،01)
ﻣ ــﻮاد اﺳــﺎس  و ﺗﺮﻛﻴ ــﺐ ﺷ ــﻴﻤﻴﺎﻳﻲ ﺑ ــﺰاق ﺑ ــﺮ ( 51،41)
ﺑﺮ روي ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘﻲ اﻛـﺴﻴﺪاﻧﻲ ( 6) ﭘﺮوﺗﺌﻴﻨﻲ ﻣﺨﺘﻠﻒ 
ﺑـﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ اﻳﻨﻜـﻪ ﺳـﻦ ﻋﺎﻣـﻞ . ﮔـﺬارد ﺑﺪن ﺗـﺄﺛﻴﺮ ﻣـﻲ 
ﺑﺎﺷﺪ و  اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ ﺑﺪن ﻣﻲ ﻣﺆﺛﺮي در ﻣﻴﺰان ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘﻲ
 ﺑﻨـﺎﺑﺮاﻳﻦ .(9) ﻳﺎﺑـﺪ ﺑﺎ اﻓﺰاﻳﺶ ﺳﻦ ﺳﻄﺢ آن ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻲ 
اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ ﺑﺰاق ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ ﻧﻜﺘﻪ ﻣﻘﺪار ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘﻲ 
ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺗﺤﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻣـﺎ ﺑﺎﻳـﺪ ﺑـﺎﻻﺗﺮ از ﻣﻘـﺪار ﺑﺪﺳـﺖ 
 اﻳـ ــﻦ ﺑﻴـ ــﺎﻧﮕﺮ ﭘـ ــﺎﺋﻴﻦ ﺑـ ــﻮدن ﻇﺮﻓﻴـ ــﺖ .آﻣـ ــﺪه ﺑﺎﺷـ ــﺪ 
ﭘـﺬﻳﺮ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ اﻳﻦ ﮔﺮوه ﺳﻨﻲ ﺣـﺴﺎس و آﺳـﻴﺐ  آﻧﺘﻲ
 در ﻫـﺎ ﺑﺎﺷﺪ و ﺑـﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ اﻫﻤﻴـﺖ آﻧﺘـﻲ اﻛـﺴﻴﺪان  ﻣﻲ
ﻫﺎي ﺧﻄﺮﻧﺎك و ﻣﺰﻣﻦ  ز ﺑﻴﻤﺎري ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي از ﺑﺴﻴﺎري ا 
 ﻣﺤﻴﻄـﻲ، ﻫـﺎي ﺣﺬف ﻳﺎ ﻛﺎﻫﺶ آﻻﻳﻨﺪه )ﺑﺎﻳﺪ ﺗﺪاﺑﻴﺮي 
اﻧﺪﻳ ــﺸﻴﺪه ﺷــﻮد ﺗ ــﺎ ﻣﻴ ــﺰان ...( ﺑﻬﺒ ــﻮد رژﻳ ــﻢ ﻏــﺬاﻳﻲ و 
  . ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ اﻳﻦ ﮔﺮوه اﻓﺰاﻳﺶ ﻳﺎﺑﺪ
در ﻧﻬﺎﻳﺖ ﻻزم ﺑﺬﻛﺮ اﺳﺖ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻨﻜـﻪ ﺗـﺎﻛﻨﻮن 
ﻴـﻴﻦ اي در اﻳﻦ ﺧﺼﻮص در اﻳﺮان اﻧﺠﺎم ﻧﺸﺪه اﺳﺖ، ﺗﻌ  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
 ﺑﺮاي ﮔﺮوه ﺳﻨﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻲ ﻣﻴﺰان ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘﻲ اﻛﺴﻴﺪاﻧﻲ ﺑﺰاق 
  ﻋﻨـﻮان ﻣﻘﻴﺎﺳـﻲ ﺟﻬـﺖ ﻪ ﺗﺤـﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ در ﺷـﻬﺮ اراك و ﺑ  ـ
ﮔـﺮدد ﺑـﻪ در ﺧﺎﺗﻤﻪ ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻣـﻲ . ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ در ﺳﺎﻳﺮ ﺷﻬﺮﻫﺎ ﺑﺎﺷﺪ 
ﻫـﺎ در ﺷـﻬﺮﻫﺎي ﻣﻨﻈﻮر ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻴﺰان ﻇﺮﻓﻴﺖ آﻧﺘـﻲ اﻛـﺴﻴﺪان 
 ﺳـﺎﻳﺮ ﻫﺎي اﻳـﻦ ﮔـﺮوه در  اﻛﺴﻴﺪانﺻﻨﻌﺘﻲ و ﻏﻴﺮﺻﻨﻌﺘﻲ، آﻧﺘﻲ 
  . ﺷﻬﺮﻫﺎي اﻳﺮان ﻧﻴﺰ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﮔﺮدد
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يﺮﻴﮔ ﻪﺠﻴﺘﻧ:  
 ﺎﻣ ﺞﻳﺎﺘﻧﻲﺘﻧآ ﺖﻴﻓﺮﻇ ﻪﻛ داد نﺎﺸﻧ ﻲﻧاﺪﻴﺴﻛا ﺶﻧاد  رد نازﻮﻣآ
ﻦﻴﺋﺎﭘ كارا ﺮﻬﺷ  يرﺎﺠﻨﻫﺎﻧ ناﻮﻨﻋ ﻪﺑ ﻪﻛ هدﻮﺑ ناﺮﮕﻳد تﺎﻌﻟﺎﻄﻣ زا ﺮﺗ
ﻲﺘﻧآ ﻲﻣ ﻲﻧاﺪﻴﺴﻛا ﻪﻨﻴﻣز ﺪﻧاﻮﺗ ددﺮﮔ داﺮﻓا رد ﻲﻔﻠﺘﺨﻣ يﺎﻫ يرﺎﻤﻴﺑ زﺎﺳ .  
و ﺮﻜﺸﺗ ﻲﻧادرﺪﻗ:  
ﻮﻨﻳﺪﺑ حﺮﻃ ﻦﻳا رد ار ﺎﻣ ﻪﻛ ﻲﻧﺎﺴﻛ ﻲﻣﺎﻤﺗ زا ﻪﻠﻴﺳ
ددﺮﮔ ﻲﻣ ﻲﻧادرﺪﻗ ﺪﻧدﻮﻤﻧ يرﺎﻳ.  
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